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HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DENGAN PERILAKU DISTRES 
PADA PASIEN DIABETES DI RUMAH SAKIT MOEWARDI 
 
Dewi Kusuma Wardani*, Arum Pratiwi, S.Kp., M.Kes** 
Program Studi Ilmu Keperawatan Universitas Muhammadiyah Surakarta 
 
ABSTRAK 
Penyakit diabetes melitus (DM) merupakan penyakit kronik yang akan 
diderita selama seumur hidup, sehingga membuat pasien diabetes mengalami depresi. 
Depresi pada penderita diabetes melitus akan mengakibatkan buruknya kontrol gula 
darah, kurangnya dukungan dari keluarga, serta rasa khawatir terjadinya komplikasi 
diabetes Penderita diabetes yang mengalami depresi akan memunculkan beberapa 
respon, salah satunya adalah respon perilaku. Sehingga diperlukan dukungan dari 
keluarga untuk mencegah timbulnya stres yang berkepanjangan. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui hubungan antara dukungan keluarga dengan perilaku 
distres pada pasien diabetes di RSUD Dr. Moewardi. Desain penelitian ini 
menggunakan desain deskriptive corelative. Populasi penelitian adalah pasien DM 
yang menjalani rawat jalan di Poliklinik Penyakit Dalam RSUD Dr. Moewardi. 
Pengambilan sampel menggunakan teknik purposive sampling dengan sampel 
sebanyak 41 pasien. Pengumpulan data menggunakan kuesioner Hensarling Diabetes 
Family Support Scale (HDFSS) dan Diabetes Distress Scale (DDS). Data penelitian 
dianalisa menggunakan uji correlation pearson product moment, dengan nilai 
koefisien korelasi (r) sebesar -0,776 dengan taraf signifikansi (p-value= 0,002). 
Penelitian ini menyimpulkan bahwa terdapat hubungan antara dukungan keluarga 
dengan perilaku distres pada pasien diabetes di RSUD Dr. Moewardi. Koefisien 
korelasi bernilai negatif yang menunjukkan bahwa dukungan keluarga dan perilaku 
distres berlawanan arah, sehingga dukungan keluarga yang tinggi mengakibatkan 
rendahnya perilaku distres. Sebaliknya, rendahnya dukungan keluarga mengakibatkan 
semakin tinggi perilaku distres. 









RELATIONSHIPS FAMILY SUPPORT BEHAVIORAL DISTRESS IN 
PATIENTS WITH DIABETES IN HOSPITAL MOEWARDI  
 
Dewi Kusuma Wardani*, Arum Pratiwi, S.Kp., M.Kes** 
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ABSTRACT 
Diabetes mellitus (DM) is a chronic disease that will be sustained over a 
lifetime, making the diabetic patients suffering from depression. Depression in 
patients with diabetes mellitus will result in poor blood sugar control, the lack of 
support from family, as well as the worry of complications of diabetes People with 
diabetes who are depressed will bring up some of the responses, one of which is a 
behavioral response. So, we need the support of the family to prevent the onset of 
prolonged stress. This study aims to determine the relationship between family 
support with behavioral distress in diabetic patients at Hospital Dr. Moewardi. The 
design of this study design deskriptive corelative. The study population was patients 
with diabetes who undergo outpatient Internal Medicine Polyclinic Hospital Dr. 
Moewardi. Sampling using purposive sampling with a sample of 41 patients. 
Collecting data using questionnaires Hensarling Diabetes Family Support Scale 
(HDFSS) and the Diabetes Distress Scale (DDS). Data were analyzed using Pearson 
product moment correlation test, with a correlation coefficient (r) of -0.776 with a 
significance level(p-value= 0.002). The study concluded that there is a relationship 
between family support with behavioral distress in diabetic patients at Hospital Dr. 
Moewardi. The correlation coefficient is negative which indicates that the support of 
family and behavioral distress in the opposite direction, so that a high family support 
resulted in poor behavior of distress. Conversely, low family support resulted in 
higher behavioral distress. 
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